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Abstract 
In November 2010 the largest outbreak in Sweden, and the second largest worldwide, of the 
parasite Cryptosporidium in public water supplies happened. The cause is still unknown, but the 
effects of the outbreak were that 27 000 inhabitants in the city of Östersund got infected. This study 
is a research of how other municipalities in Sweden are working with preserving healthy drinking 
water, and how it has changed. In this study I have performed literature study to conclude what the 
knowledge of the problems are. I have also used a qualitative method which included to interview 
three different people with a focus on who works with risk assessment and who does not. This was 
to compare how they are experiencing that today’s knowledge has affected their day to day work. 
They really stressed that the outbreak in Östersund has affected their purifying methods, most 
waterworks have nowadays installed UV-lights to purify the water from parasites. Even though 
waterborne outbreaks of Cryptosporidium is not common compared to other pathogens, they can 
be severe when they happen. Also since Sweden will undergo a climate change, which will make 
the weather more favorable for parasites, this is an important issue to highlight. With more 
knowledge about the problem, and better structure in the risk assessment and risk management for 
similar situations, this problem might be prevented.  
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Introduktion 
Eftersom vatten är en essentiell resurs för mänskligt liv är det viktigt med tillgång till rent och 
säkert vatten. Resursanvändningen av dricksvatten har sett annorlunda ut genom tiderna, men nu 
med en växande världsbefolkning och förändrat klimat kommer säkerheten på vårt dricksvatten att 
spela ännu större roll. 
Rening av vatten nu och då  
Den äldsta filtreringsmetoden för dricksvatten som fortfarande används kallas långsamfiltrering 
(Pfannes et al. 2015). Den går ut på att råvatten sakta sjunker igenom ett finkornigt sandlager på 
över en meters djup med en hastighet 0.1-0.3 m3/m2h (National Encyklopedin 2016b). Detta medför 
att vattnet blir filtrerat, de flesta patogener absorberade och biologiskt nerbrutna (Bauer et al. 2011). 
Metaller kan även bli avfällda, samt att lukt och smak blir mindre och färgen på vattnet blir mer 
genomskinlig. Denna metod liknar det som händer naturligt med vårt grundvatten. 
Vid uttag av råvatten från ytvattentäkt behöver vattnet desinfekteras. Detta sker vanligtvis med 
hjälp av klorering, men på senare år har UV-ljus också använts som ett komplement. I 
dricksvattenhantering används ofta klorgas eller natriumhypoklorit (NaClO) för att desinficera 
(Guzman-Herrador et al. 2015). Men eftersom det kan skapas farliga organiska klorföreningar vid 
hantering av klorföreningar vid dricksvattenproduktion har många vattenverk försökt att minska 
sin kloranvändning. Därför kan UV-ljus användas som ett komplement till kloreringen då UV-
ljuset kan avlägsna patogener som annars skulle behöva mycket högre doser av klor. Råvatten från 
grundvattenmagasin behövs oftast inte desinfekteras då kvalitén på vattnet redan är så pass hög. 
Parasiten Cryptosporidium 
Cryptosporidium är en familj parasiter med 26 olika arter som skapar gastrointestriala 
sjukdomsbesvär (mag- och tarmproblem) hos människor (Widerström, M, et al, 2014). Parasiten 
sprids via fekala/orala smittvägar, kan smitta från djur till människa och tros vara en stor orsak till 
många fall av diarré världen över, främst i utvecklingsländer (Sparks et al. 2015). Parasiten bildar 
ett yttre skal, oocysta, som skyddar den mot klordesinfektion, vilket är ett vanligt reningssystem i 
dricksvattenhantering. Detta gör att parasiten klarar av att leva utanför ett värddjur under längre 
perioder (Anon 2015). Cryptosporidium klarar även av att överleva i kalla temperaturer en längre 
tid. En vanlig strategi för att detektera fekala föroreningar i ytvatten är att testa E. coli. Men de 
indikatororganismer som används för att bestämma då den fekala kontamineringen har försvunnit 
bevisar inte att Cryptosporidium också har försvunnit då de kan överleva betydligt längre än E. coli 
i vattenprovet. Sedan finns det forskning som visar på att Cryptosporidium har kontaminerat vatten 
utan att E. coli kunde detekteras (Smittskyddsinstitutet 2011). Smittvägarna kan vara både direkt 
smitta med en insjuknad individ, samt infekterat ytvatten eller avrinning från betesmark eller 
gödslade åkrar med djur som spridit smitta (Smittskyddsinstitutet, 2011). 
Insjuknandet består ofta av måttlig till kraftiga diarréer som går över efter några veckor, 
magproblem, illamående, ledvärk och annat (Rehn et al. 2015). För patienter med nedsatt 
immunförsvar kan det bli mer allvarliga konsekvenser, då de individerna inte alltid klarar av att 
bekämpa parasiten. Detta kan i värsta fall leda till döden. Då gäller det ofta äldre människor, 
personer med immunhämmande sjukdomar eller små barn. 
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Utbrott av Cryptosporidium  
Sedan 1976 har det varit känt att parasiten Cryptosporidium kan smitta människor och skapa 
gastrointestriala sjukdomstillstånd (Fayer, R.; Ungar 1986), vilket kan leda till dödliga 
konsekvenser. De flesta utbrott är inte speciellt stora, men de gånger de har blivit dokumenterade 
har de ofta varit många människor som har insjuknat (Logsdon et al. 2004). År 1993 blev 403 000 
människor infekterade av parasiten Cryptosporidium från dricksvattnet i Milwaukee, Wisconsin 
(Mac Kenzie, W. R. et al, 1994). Detta är det absolut största utbrotten av denna parasit, då den 
totala befolkningen beräknades vara 1 610 000 människor (Corso et al. 2003). I Sverige har ett 
uppmärksammat utbrott skett, det var i Östersund 2010 och i samband med detta även i Skellefteå 
vid årsskiftet till 2011. 
Tidslinje över utbrottet som hände i Östersund 2010 
Människor i Sverige blir ibland smittade av parasiten Cryptosporidium, dock är det för det mesta 
bara ett fåtal individer per år. Men ett stort utbrott av parasiten Cryptosporidium i dricksvatten 
inträffade i Östersund, Jämtland, senhösten 2010. Det bor ca 60 000 invånare där, varav ca 51 000 
är kopplade till det kommunala dricksvattensystemet (Widerström et al. 2014). Av dessa blev 
27 000 infekterade, vilket är det näst största utbrottet i världen. 
Det började i november 2010 då sjukfrånvaron på vissa arbetsplatser var uppe på nästan 20% på 
grund av mag- och tarmsjukdomar. Det samspelades med en högre frekvens av människor som 
bodde i kommunen och ringde in till vårdguiden med samma problem. De insjuknade individernas 
avföringsprov togs, vattenprov samlades in samt laboratorietester genomfördes för att hitta smittan. 
Råvattnet som testades hade en ca 10 gånger högre koncentration av E. coli i råvattnet vid tre 
tillfällen några veckor innan utbrottet, detta blev då en indikator på att det var stora fekala 
kontamineringar. Vilket skulle kunna påvisa Cryptosporidium. Den 26 november 2010 bestämde 
de ansvariga på kommunen att allt dricksvatten måste kokas innan användning, detta för att döda 
parasiterna i vattnet. Dessa riktlinjer höll i sig i tre månader för att vara säker på att allmänheten 
kunde få säkert dricksvatten efter det. Vart smittan kom ifrån är det fortfarande ingen som säkert 
kan säga med säkerhet. En påföljd dock av detta utbrott blev att under början på 2011 spred sig 
parasiterna till Skellefteå, troligtvis genom att människor besökte Östersund, och fick parasiterna i 
sig genom dricksvatten. Detta medförde att även deras dricksvattensystem kontaminerades och ca 
20 000 människor blev infekterade (Folkhälsomyndigheten 2014). 
Riskbedömning och riskhantering 
Riskbedömning och riskhantering är två systematiska sätt att hantera risker på. Företag och 
instanser arbetar med dessa för att säkerställa kvalitén och säkerheten på deras system. Dessa 
begrepp måste vara väldigt brett definierat för att hjälpa olika yrkesgrupper och arbetsplatser att ha 
samma rutiner för olika problem. Riskbedömningen är viktig eftersom det blir ett sätt att peka ut 
vilka risker som finns, vart i produktionen de visar sig och sannolikheten för att de ska hända. 
Riskhanteringen är åtgärder att vidta vid otillräcklig kvalité. Eftersom dricksvatten är något som vi 
alla, i alla fall i västvärlden, tar för givet att det ska vara bra kvalitet på så är dessa arbetssätt 
nödvändiga. Eftersom dricksvatten räknas som livsmedel måste tillsyn utövas, vilket blir en del av 
arbetssättet. Denna tillsyn handlar i dricksvattenhantering ofta om att dels utför produktionen 
egenkontroll och utformar kontrollprogram, men sedan är det även en extern utövare som utför 
själva tillsynen. Den ansvariga tillsynsmyndigheten på nationell nivå är Naturvårdsverket, 
Livsmedelsverket och Socialstyrelsen. På den lokala nivån är det den miljö- och hälsoskyddsnämnd 
på den sagda platsen (National Encyklopedin 2016a). Hazard Analysis and Critical Control Points, 
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på svenska Faroanalys och Kritiska Styrpunkter är ett systematiskt arbetssätt för just 
livsmedelsproduktion (Soman & Raman 2016). 
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Syfte 
Storskaliga sjukdomsutbrott av patogener som kontaminerar dricksvattensystem händer inte 
speciellt ofta här i Sverige, men när det väl händer beror det ofta på kontaminering av avloppsvatten 
in i dricksvattensystemet. Syftet med denna studie är att göra en kvalitativ studie av hur kommuner 
arbetar med att förhindra att patogener sprids i det kommunala dricksvattnet. Med avgränsning till 
fekala parasiter, i synnerhet Cryptosporidium då denna parasit var orsaken för det stora 
sjukdomsutbrottet i Östersund 2010 där ca 27000 invånare insjuknade i gastrointestriala sjukdomar 
(Widerström et al. 2014). De två frågeställningar som ämnas att svaras på genom denna rapport: 
 Hur arbetas det med riskhantering och riskbedömning på ett kommunalt vattenbolag med 
inriktning på att förhindra fekala parasiter, framförallt från avloppsystem, att spridas i 
dricksvattnet? 
 Vad kan läras av utbrottet med Cryptosporidium 2010 i Östersund samt hur har arbetet med 
att förhindra det sett ut och hur arbetats det med att förhindra att liknande situationer händer 
igen med hjälp av vad som föreskrivs teoretiskt? 
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Material och Metod 
Kvalitativ del 
Intervjufrågor utformades med hjälp av relevant litteratur (Creswell 2009) samt i samråd med Lina 
Nikoleris. Fokus låg på att särskilja de som arbetade med riskhantering/riskbedömning i sitt dagliga 
yrkesliv samt de som inte gjorde det. Detta var för att dela in intervjupersonerna i olika grupper 
(appendix 1) för att sedan se vilken kunskap som låg hos dessa grupper. Sammantaget blev det sju 
frågor för varje person att besvara, oberoende av vilket yrke hen innefattade. 
Intervjupersonerna rekryterades genom deras yrkesroll där de aktivt arbetade med patogener på två 
kommunalt ägda vattenbolag, ett i Örnsköldsvik i Ångermanland, Miljö Och Vatten I Örnsköldsvik 
AB (MIVA) samt ett i Umeå i Västerbotten, Vatten Och Avfallskompetens i Norr AB (Vakin). 
Intervjuerna genomfördes så till vida att först förklarades för intervjupersonerna syftet med 
telefonkontakten. Därefter tillfrågades intervjupersonerna om det gick bra att intervjun spelades in. 
Appen TapeACall Pro (företag: Epic Enterprises) användes för att spela in och filerna sparades för 
senare transkribering. En intervju genomfördes skriftligt istället. En miljöingenjör, en 
produktionschef samt en processingenjör ingick i gruppen, varav en var vid MIVA och två var vid 
VAKIN. Intervjuerna transkriberades sedan och kodades för att få fram syftet bakom citaten. 
Koderna grupperades i teman som representerade vad som sades. 
Resultatet kommer från koder som tagits fram. Detta har gått till på det viset att först har nyckelord 
lokaliserats i den transkriberade texten, sedan har dessa nyckelord blivit koder genom bearbetning 
av alla texter och dessa koder har sedan satts ihop till gemensamma teman. Dessa koder var alla 
förväntade koder. Resultatet är indelade i sex stycken teman där varje tema är illustrerat med två 
citat från de kvalitativa intervjuerna. De citaten redovisas med den intervjuade personens yrkesroll.  
Person 1 – Miljöingenjör  
Person 2 – Produktionschef  
Person 3 – Processingenjör  
 
Tabell 1 visar de sex olika teman funna av koderna, samt deras benämning 
Temats nummer Lista på teman 
1 Arbetets Innehåll 
2 Reningsteknik 
3 Förebyggande Arbete 
4 Förändringar i Arbetet 
5 Tillsyn 
6 Åtgärder Vid Kontaminering 
 
Litteraturstudie 
Litteraturstudien har utförts genom att en sökningsprocess använts för att lokalisera relevanta 
rapporter. Fokus låg på utbrottet av Cryptosporidium i Östersund 2010, samt hur det arbetas 
kommunalt med denna problematik på dricksvattenverk innan och efter utbrottet. Därför har 
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sökningen av information i största synnerhet legat på tidskrifter och rapporter, inte så stor vikt vid 
böcker då det har varit fokus på nyare forskning. De sökportaler som har använts har varit primärt 
Web Of Science men även LUBsearch, Google Scholar samt PubMed. Sökningarna har gått till så 
att sökord har prövats för att lokalisera nya sökord.  
Sökningen i databaser började jag med att söka på sökord som ”Riskbedömning”, ”Avlopp” och 
”Dricksvatten” i Google Scholar för att få en övergripande bild på vad avgränsningen skulle vara. 
LUBSearch har använts, där sökord som ”Riskbedöming”, ”Riskanalys”, ”Avlopp” och 
”Dricksvatten” användes. Även samma sökord användes i Web of Science. Sökord som dök upp 
när jag hittade information var ”Waterborne Outbreaks”, ”waterborne diseases”, ”Microbial”, 
”Fecal”, ”Sjukdomsutbrott”, ”Sewer Drinking Water”, ”Contamination of drinking water”, 
”Cryptosporidium Sweden”, ”Cryptosporidium Symptoms”, ”Cryptosporidiosis” samt ”Risk 
Analysis”.  
De texter som hittades genom detta arbetssätt och sedan analyserades var dessa: 
Guzman-Herrador, B. et al., 2015. Waterborne outbreaks in the Nordic countries, 1998 to 2012. 
Eurosurveillance, 20(24), pp.1–10. 
Rehn, M. et al., 2015. Post-infection symptoms following two large waterborne outbreaks of 
Cryptosporidium hominis in Northern Sweden, 2010-2011. BMC public health, 15, p.529. 
Widerström, M. et al., 2014. Large outbreak of Cryptosporidium hominis infection transmitted through 
the public water supply, Sweden. Emerging Infectious Diseases, 20(4), pp.581–589. 
William R. Mac Kenzie, M.D., Neil J. Hoxie, M.S., Mary E. Proctor, PH.D., M.P.H., M. Stephen Gradus, 
Ph.D., Kathleen A. Blair, M.S., R.N., Dan E. Peterson, M.D., M.P.H., James J. Kazmierczak, D.V.M., 
David G. Addiss, M.D., M.P.H., Kim R. Fox, P.E., Joan B, M.., 1994. A massive outbreak in Milwaukee 
of cryptosporidium infection transmitted thorugh the public watersupply. The New England Journal 
of Medicine, 331(3), pp.161–167. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
10 
 
Analys/Resultat 
 
Kvalitativ del 
Arbetets Innehåll 
Tre olika yrkesroller på de båda vattenbolagen representerade de som arbetar med att förhindra 
fekala parasiter. Skillnaden i vad och hur de arbetar är att Miljöingenjören och Processingenjören 
båda arbetar med riskbedömning och riskanalys. Produktionschefen arbetar inte med detta själv, 
utan är ansvarig för driften på vattenverket. Likheterna är att de alla arbetar med att säkerställa 
vattenkvalitén. 
 
”(…) jobbar som produktionschef på Vakin, det betyder att jag är ansvarig för driften av den här 
anläggningen.” 
 Produktionschef 
 
 
”Jag jobbar som processingenjör mot vatten. Det innebär 
 Planering, optimering  och uppföljning av processerna i Vakins vattenanläggningar. 
Kontaktperson mot tillsynsmyndigheter 
Upprättar årliga miljörapporter och kontrollprogram 
Upprättar driftinstruktioner och rutiner för tillsyn 
Planerar periodiska besiktningar och följer upp utfallet av dessa 
Följer utvecklingen inom VA-branschen 
Initiera och delta i utrednings/utvecklingsarbete”  
       Processingenjör 
 
Reningsteknik 
Den reningsteknik som används för att förhindra att fekala parasiter sprider sig mellan 
avloppsvatten och dricksvatten är UV-ljus behandling enligt alla tre. Enligt produktionschefen är 
det något som finns på alla vattenverk på senare tid. 
”Ja vi har ju UV-ljusinstallerad på de flesta vattenverk har vi UV-ljus installerat just ur den syn, 
liksom just för att förhindra om det skulle vara nånting i råvattnet som, som vi inte vill få ut till 
allmänna nätet” 
  Miljöingenjör 
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”Vi har ju installerat UV-ljus, UV-ljus har vi installerat på alla vattenverk på senare tid” 
          Produktionschef 
Det tillhör också ett av de förebyggande arbetena enligt miljöingenjören då det ska hindra 
patogener från att spridas på allmänna nätet. 
 
Förebyggande Arbete 
De som Produktionschefen och Processingenjören båda var överens om är att ett systematiskt 
arbetssätt som egenkontrollprogram och faroanalys behövs för det förebyggande arbetet. 
Processingenjören nämner även att råvattenbrunnarna är utformade på ett sätt som gör att fekala 
patogener har svårt att sprida sig. 
 
”Jag förstår ju att det [faroanalys] är ett systematiskt arbetssätt för att hitta brister och fel i, ja i 
kvalitétsmässigt i våran beredning och föreliggande processer.”  
Produktionschef 
 
”Vi har ett egenkontrollprogram och arbetar med HACCP. Vattenverken med råvattenbrunnar 
m.m. är utformade för att förhindra fekala patogener.”  
       Processingenjör 
 
Förändringar i Arbetet 
De förändringar som båda kan se i deras arbete är att det har påverkats av att andra vattenverk haft 
problem, specifikt det som hände i Östersund 2010 menar Produktionschefen. Att det var den 
direkta orsaken till varför UV-ljus installerades. Det förklaras även av Miljöingenjören att det har 
gett kunskap om problemet och därför har dagens teknik kunnat ge mer skydd. 
 
”Att man skydda sitt vatten mycket mera. Såatt det är ju det jag har märkt trend på. Sen är det ju 
givetvis så att man, man är ju, man har ju blivit mycket mer noggrannare, man är ju med dagens 
teknik så har man ju mer skydd och framförallt är att man ja det är ju kunskapen att man har koll. 
Andra har ju fått problem med vattenverk och man har lärt sig av andra.” 
”Jag upplever att vi har blivit mer seriösare på nått sätt.” 
        Miljöingenjör 
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”Jag har ju jobbat inom branschen bara i fyra år och jag kan konstatera att de utbrotten i Östersund 
med Cryptosporidium bland annat har ju gjort att man kanske har jobbat mer, antar jag.” 
[Angående nyligen installerade UV-ljus ”Det hade vi inte innan.” 
         Produktionschef 
 
Tillsyn 
Skillnaden i tillsyn Processingenjören beskriver att provtagningen står de själva för, men att 
utformningen sker tillsammans med kommunens kontrollanter. 
 
”På dricksvatten är det livsmedelshandläggning.” 
       Produktionschef 
 
”Vi står för all provtagning, utformning av egenkontrollen sker i samråd med MHS. (miljö och 
hälsoskydd)” 
  Processingenjör 
 
Åtgärder vid kontaminering 
Vid en eventuell kontaminering vill Miljöingenjören inte uttala sig utan hänvisar till sekretess, 
medan skillnaden är att Processingenjören förklarar förloppet, där klorering är en stor del. 
 
”Jag tror att det är sekretess på den” [Beredskapsplanen vid kontaminering]. 
          Miljöingenjör 
 
”Ja, vi har beredskapsplan för alla sorts föroreningar/kontamineringar. Rent generellt ser den ut 
som följande: 
-konstatera förorening 
-klorera(beroende på vad det rör sig om) kan vara andra åtgärder 
-omprov osv..” 
  Processingenjör 
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Litteraturstudie 
Med litteraturstudien var det fyra texter som analyserades. Deras gemensamma nämnare är 
parasiten Cryptosporidium, hur det arbetats med att förhindra spridning av den samt hur det har 
förändrats med arbetet i Sverige sedan utbrottet i Östersund. Guzman-Herrador et al. (2015) har 
studerat de utbrott av vattenburna patogener i de nordiska länderna under perioden 1990-2012 och 
visat att de allra flesta utbrott är småskaliga, ca 76% av de registrerade resultaten var det färre än 
100 personer som insjuknande. Även visade det sig att den största delen utbrott skedde i 
kommunala dricksvattenanläggningar, mer än hälften. Utbrott av Cryptosporidium stod bara för 
4% av de totala antal utbrott, men i antal insjuknande människor var det mer än hälften av det 
totala. När Widerström et al. (2014) gjorde efterarbete för att komma fram till vad det vattenburna 
utbrottet i Östersund kommit från, samlade de informationen både från enkäter till de boende i 
kommunen, de tittade på data från fekala prov från insjuknande individer, 163 vattenprover togs 
för att lokalisera källan till kontamineringen, samt en biomolekylär undersökning genomfördes. 
Det dök även upp åtgärder för vad som ska göras efter ett utbrott. I Researchrapporten av Rehn et 
al. (2015) undersöks det vilka post-infektions symptom patienter i Östersund och Skellefteå led av 
efter 2010. Sedan visade det sig att strukturen det som William R. Mac Kenzie et al.(1994) 
beskriver hände efter utbrottet 1993 i Milwaukee är lik med Widerström et al. (2014). Det är samma 
uppbyggnad av undersökningen, att lista ut vad som hände vid utbrottet i nära anslutning till 
händelsen. Systematiskt arbeta i nära anslutning till uppbrottet med att samla ihop provtagningar 
av vattnet, enkäter utförda till de boende samt laboratorieundersökningar för att fastställa vilken 
patogen det rör sig om.  
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Diskussion  
Problemet med att parasiten Cryptosporidium kan smitta människor via vatten har varit kända 
sedan 70-talet (Fayer, R.; Ungar 1986), och ett antal olika vattenverk i Sverige har haft problem 
som nu har blivit en lärdom för hela branschen, vilket påtalades under två av intervjuerna. Eftersom 
utbrottet i Östersund 2010 av Cryptosporidium var ett av världens största är det relevant inte bara 
för Sverige då problemet är globalt (Cacciò & Chalmers 2016). Det jag kunde se som konsekvensen 
av utbrottet 2010 i Östersund är att fokus på att förhindra just Cryptosporidium, och som positiv 
sidoeffekt även andra parasiter, blev att installera UV-ljus. Detta som komplettering till 
traditionella metoder som skyddsbarriärer och klorering.  
Riskbedömning är något som de båda kommunerna arbetar aktivt med, detta eftersom det är 
lagstadgat av den orsaken att dricksvatten är klassificerat som livsmedel. Detta är dock något som 
de upplever har blivit mer integrerat i arbetssättet efter utbrottet av Cryptosporidium i Östersund 
2010, som Miljöingenjören säger: ”Andra har ju fått problem med vattenverk och man har lärt sig 
av andra”. Detta har bidragit, enligt mina intervjupersoner, att eftersom andra har haft problem med 
sin dricksvattendistribution så har lärdom kunna dragits för att hindra det från att hända igen. 
Riskbedömningen har förbättrats. Därför arbetas det aktivt med detta på både MIVA i Örnsköldsvik 
och Vakin i Umeå. Detta illustrerar uttalandet från Processingenjören under frågor som rörde 
arbetets innehåll där hen beskriver hur hen är kontaktperson för tillsynsmyndigheter, samt även 
utformar egna kontrollprogram och följer utvecklingen av VA-branschen. Detta påvisar att 
strukturen på hur det arbetas med riskbedömning och riskhantering är rotad i dagens yrkesroll på 
vattenverk. 
Enligt litteraturstudien så kan det beskriva att parasiten Cryptosporidium är väl bevakad när det 
kommer till andel av vattenburna utbrott Guzman-Herrador (2015), vilket är viktigt för 
riskbedömningen. Med själva riskhanteringen togs det upp i  Mac Kenzie et al. (1994) samt i 
Widström et al. (2014) att mångfaldig och snabb hantering kan hjälpa liknande utbrott från att 
hända igen. Då  Rehn et al. (2015) talade om konsekvenserna av ett utbrott, samt hur de 
manifesterade sig i sjukdomstillstånd kan denna information ge bakgrund för varför det är viktigt 
med att förhindra utbrotten. 
Utmaningen med fekala parasiter är bland annat att det är relativt ovanligt i förhållande till andra 
vattenburna utbrott (Guzman-Herrador et al. 2015), men när det väl kontaminerar dricksvattnet så 
är det svårt att avlägsna med traditionella reningsmetoder som klorering (Vatten 2014). Därför har 
många vattenverk nuförtiden installerat UV-ljus istället som är en framgångsrik metod att avlägsna 
parasiter med. En annan sak som är svårt med just parasiter är att kontamineringen kan komma 
ganska plötsligt och är svår att förutse, och därför är det svårt att kunna arbeta förebyggande genom 
sporadiska vattenprover, speciellt om man väger in ekonomiska aspekter. Ytterligare svårigheter 
med riskbedömningen är att antalet insjuknande personer av vattenburna patogener troligtvis är 
underrapporterade då vissa symptom är allmängiltiga för många olika sjukdomar, och därför aldrig 
rapporteras in till sjukvården (Rehn et al. 2015). Dock kan det ju diskuteras varför strukturen ser 
ut på det viset att en sådan kontaminering av kommunalt dricksvatten måste hända för att stora 
åtgärder ska tas. Som produktionschefen säger, att de inte hade UV-ljus innan, utan detta blev en 
konsekvens av hur riskhanteringen gjordes på ett helt annat vattenverk efter utbrottet 2010 i 
Östersund 
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Avloppsslam som jordförbättringsmedel har presenterats som ett möjligt användningsområde 
(Amorós et al. 2016), men i förhållande till utbrott av Cryptosporidium så riskeras cystorna att 
koncentreras och kontaminering av närliggande ytvatten riskerar att bli en större fara vilket 
resulterar i att slammet måste behandlas mer innan det kan användas. Även sprids fekala patogener 
lättare i ytvatten än i grundvatten, då grundvatten ofta har naturlig filtrering. Eftersom Vakin i 
Umeå i princip bara tar grundvatten berör detta deras riskbedömning av kontaminering. 
Något som var intressant var hur olika svaren var under för vilka åtgärder som togs vid 
kontaminering. Processingenjören på VAKIN förklarade hur arbetssättet skulle se ut vid en fekal 
kontaminering medan miljöingenjören på MIVA inte ville uppge information med hänvisning till 
sekretess. Då vatten blev klassificerat som livsmedel år 1983 påverkade det regelverket till att bli 
striktare i hanteringen. Men att ha sekretess på åtgärder vid en kontaminering kan tyda på att MIVA 
tycker att det är ett känsligt ämne. 
En viktig aspekt i riskbedömningar är att ta hänsyn till dagens och framtidens miljöförändringar, 
framför allt är rent vatten och den problematik som följer viktig att ta hänsyn till (Cacciò & 
Chalmers 2016). Modellering visar på att Sverige kommer att få ett blötare och varmare klimat 
med tillhörande problematik (Vorosmarty et al. 2000), vilket möjliggör att parasiter som 
Cryptosporidium kommer att kunna spridas mer. Enligt Folkhälsomyndigheten, (2014) händer de 
flesta dricksvattenrelaterade utbrott under augusti månad. Detta kan då påvisa att ett varmare klimat 
kan få ett ökat antal problemen med utbrott (Åström et al. 2009). Ett blötare klimat innebär också 
större risker för storm och översvämning, vilket är en faktor som gör att fekala patogener sprids 
lättare. Detta eftersom de kan ta sig in i dricksvattensystem de annars inte skulle ha nått. Men den 
utveckling som sker idag kan vi hoppas på att tekniken hinner komma i tid innan ett nytt potentiellt 
utbrott sker. 
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Slutsats 
Vi lever i en värld med en växande befolkning och ett växande behov av rent vatten. De 
klimatförändringar som redan har börjat ske kommer göra att vattensituationen ser annorlunda ut i 
framtiden. På dagens kommunala vattenverk arbetas det strategiskt med att förhindra att 
kontamineringar av fekala patogener uppstår. De ansvariga sätter upp kontrollprogram och har 
kontakt med tillsynsmyndigheter. Eftersom dricksvatten klassificeras som livsmedel sedan 1983 
påverkar detta regelverket. Med ett systematiskt arbetssätt och dagens teknik finns det lösningar på 
de risker som kan uppstå med fekala parasiter som kontaminerar kommunala dricksvatten. Det som 
hände i Östersund 2010 och senare i Skellefteå 2011 har påverkat en hel bransch och fått 
konsekvenser med ny reningsteknik, UV-ljus, som komplettering till den traditionella kloreringen. 
Det som är bra med införandet av denna teknik är att det blir en mindre kemikalieanvändning. Detta 
är positivt ur ett miljöperspektiv. Dock kvarstår problemet med att det är svårt att testa preventivt 
för Cryptosporidium då det för tillfället inte finns någon enkel teknik att testa parasiten på innan 
ett utbrott. Anledningen för införandet av just UV-ljus som en mer standardmetod var dock att 
någonting behövde gå fel först. Det är olyckligt att det behöver hända något negativt för att gamla 
strukturer ska bli utbytta mot nya. Trots allt har utbrottet i Östersund av parasiten Cryptosporidium 
gett en hel bransch mer underlag i deras riskhantering och riskbedömning. Med dagens teknik och 
nya vägar till ett säkert dricksvatten vill jag avluta med hoppfulla ord om framtiden för riskanalys-
processen från en yrkesverksam;  
”Jag upplever att vi har blivit mer seriösare på nått sätt.” 
 Anders Hellström 
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Appendix 1 
Frågorna använda i intervjuerna presenteras nedan 
Strukturen på frågorna ser ut såhär: Börja med fråga 1, sen vid fråga 2 är det ja eller nej svar. Om 
du svarar JA på fråga 2 fortsätt med frågorna tills fråga 7 och avsluta där. Om du svarar NEJ på 
fråga 2, hoppa över fråga 3-7 och börja igen på fråga (8) till och med fråga (12). 
 
1. Kan du beskriva din arbetsroll? 
 
2. Arbetar du med riskhantering/riskbedömning? (Vid svar ja på denna fråga, gå till fråga 3 
och avsluta vid fråga 7. Vid svar nej på denna fråga, gå till fråga (8). och avsluta vid fråga (12).) 
 
3. Förklara hur du jobbar med riskhantering/riskbedömning? 
 
4. Finns det någon speciell åtgärd ni gör för att förhindra fekala patogener? 
 
5. Har arbetet haft några stora strukturella förändringar de senaste 10 åren? 
 
6. Finns det någon myndighet eller liknande som inspekterar verket (t.ex provtar) eller gör 
ni det själva? Och ifall ni gör det själva vart rapporteras det in? 
 
7. Finns det någon beredskapsplan om en patogen skulle kontaminera dricksvattnet, samt 
hur ser den ut? 
 
Börja här under igen om du svarade NEJ på fråga 2. 
 
(8). Har vattenverket någon som jobbar med detta? 
 
(9). Vad känner DU till om riskhantering och bedömning? 
 
(10). Har du fått mer information de senaste åren? 
 
(11). Finns det någon myndighet eller liknande som inspekterar verket (t.ex provtar) eller 
gör ni det själva? Och ifall ni gör det själva vart rapporteras det in? 
 
(12). Finns det någon beredskapsplan om en patogen skulle kontaminera dricksvattnet? 
Samt hur ser den ut? 
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Appendix 2 
Transkribering av telefonintervju med Anders Hellström, miljöingenjör på Miljö och Vatten I 
Örnsköldsvik AB den 20 maj 2016 kl 13.43. 
AH = Anders Hellström 
LMS = Lisa-Mari Sundin  
 
LMS: Så, hör du mig nu? 
AH: Jajamen 
LMS: ja, eh ja. Om du kan säga ditt namn och din arbetsroll tack så hade det varit bra. 
AH: Anders Hellström miljöingenjör på Miljö och Vatten Örnsköldsvik. 
LMS: mm 
AH: AB 
LMS: Ja, eh och Arbetar du med riskhantering eller riskbedömning för att förhindra att det sprids 
patogener i dricksvattnet? 
AH: Mm, ja jag jobbar som kvalitetsansvarig för dricksvatten. 
LMS: Kan du beskriva hur ditt arbete ser ut? 
AH: Det är ju att man gör ju trender, man gör ju provplanering, man ser till att att vi följer de regler 
som finns enligt livsmedelslagen. 
LMS: mm 
AH: Att vi tar de prover som vi ska och även andra prover som driftprover 
LMS: mm okej. Finns det något speciellt ni gör för att förhindra att t.ex. fekala patogener sprids? 
AH: Ja vi har ju UV-ljusinstallerad på de flesta vattenverk har vi UV-ljus installerat just ur den 
syn, liksom just för att förhindra om det skulle vara nånting i råvattnet som, som vi inte vill få ut 
till allmänna nätet. Så har vi ju UV-ljus. Och så har vi ju även på en del andra ställen har vi ju 
logsam (???) filter  med uv-ljus.  
LMS: Okej 
AH: Som även tar bort, vi har lite ytvattenpåverkan på en del vattenverk och då har vi satt in dels 
långsamfilter och UV-ljus. 
LMS: Okej. Kan du beskriva hur Uv-ljuset fungerar. Är det liksom att det ser vad det finns för 
patogener eller? 
AH: Nä. UV-ljuset fungerar ju så att man för vi tar ju prov, väldigt mycket prover på det 
vattentäkter vi ser att vi har en påverkan av bakterier i råvattnet. Då har vi kanske en förhöjd 
provtagning, vi tar extra mer prover, mera parametrar, och sen har vi ju installerat UV-ljus för att, 
vad ska jag säga, UV-ljuset fungerar så att du hindrar från att föröka sig. 
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LMS: Okej 
AH: Det blir ju inte den här, man döda ju inte bakterierna. Man skadar ju så att den inte kan föröka 
sig men dem slutar ju leva också efter ett tag. Dom blir ju skadad. Sen brukar vi ju ha extra 
provtagning på, på nätet också ur den synvinkeln. Om det skulle vara interspenala entrococcer (??) 
och E. Coli i råvatnett så brukar vi ta extra mycket prover på nätet också.  
LMS: Okej.  
AH: Vi tar ju även på utgående [Vatten dvs] också, så men vi vill va säker på att det inte är nått. 
LMS: Jamen precis, det förstår jag. Nu vet inte jag hur länge du har arbetat här men har, kan du 
säga om det har varit några stora strukturella förändringar de senaste 10 åren i hur man jobbar just 
med riskbedömningen? 
AH: Oj… Ja jag ha ju jobba i 12 år men…. 
LMS: Ja, har du märkt någon skillnad? 
AH: Jo man märk ju att det är ganska större fokus på råvattenkvaliten, råvatten… hur man hanterar 
råvatten och det här med skyddet har ju ökat ganska mycket. 
LMS: Okej 
AH: Att man skydda sitt vatten mycket mera. Såatt det är ju det jag har märkt trend på. Sen är det 
ju givetvis så att man, man är ju, man har ju blivit mycket  mer nogrannare, man är ju med dagens 
teknik så har man ju mer skydd och framförallt är att man ja det är ju kunskapen att man har koll. 
Andra har ju fått problem med vattenverk och man har lärt sig av andra. Och vi har ju haft problem 
och som lider av att inte ha nått att lärt sig(meningen här e?)  
LMS: Jamen precis, det blir ju så 
AH: Det blir ju så, sen har vi ju, ja, blivit bättre. Jag upplever att vi har blivit mer seriösare på nått 
sätt.  
LMS: Men det känns ju bra att höra. Ja, åsså finns det någon myndighet eller liknande som 
inspekterar liksom vattenkvaliten och så eller gör ni det själva och isåfall vart rapporteras det in 
någonstans? 
AH: Nä vi, vi har ju en tillsynsmyndighet som har utövat tillsyn mot oss. Det är ju 
Samhällsbyggnadsförvaltningen heter de. 
LMS: Samhällsbyggnadsförvaltningen? 
AH: Ja. Det är ju miljö och hälsa som är under den förvaltningen. Och det är ju en 
livsmedelsinspektör som utövar tillsyn åt oss. 
LMS: Okej. Så det rapporteras in till den myndigheten…? Dom gör det? 
AH: Dom gör tillsyn, vad jag förstår rapporterar de vidare till livsmedelsverket. 
LMS: Okej. Finns det någon beredskapsplan ifall en patogen skulle kontaminera dricksvattnet? 
AH: Ja. Jo det har vi. 
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LMS: Hur ser den ut? 
AH: Jag vet inte om jag får säga det. 
LMS: Nej, okej okej. Ja. Nä då förstår jag.  
AH: Jag tror att det är sekretess på den. 
LMS: Ja, det kan det mycket väl vara. Ja nämen… 
AH: Men vi har en plan! 
LMS: Ja, vad bra. Men det var dom frågor jag hade i alla fall.  
AH: Jajamen 
LMS: Jamen tack så mycket för din tid Anders. 
AH: Jarå. Så lite så. 
LMS: Ja, tack. Hejdå. 
AH: Hejdå 
 
Transkribering av telefonintervju med Robert Hansson, Produktionschef på Vatten och 
Avfallskompetens i Norr AB i Umeå, Västerbotten den 20 Maj 2016 kl 15.04. 
RH = Robert Hansson 
LMS = Lisa-Mari Sundin  
 
LMS: Så, hör du mig nu Robert? 
RH: Jag hör dig bra. 
LMS: Ja vad bra. Ja, kan du säga ditt namn och vad är din arbetsroll tack? 
RH: Jag heter ju Robert Hansson och jobbar som produktionschef på Vakin, det betyder att jag är 
ansvarig för driften av den här anläggningen. 
LMS: Ja 
RH: På VA. 
LMS: Ja, perfekt. Arbetar du med riskhantering eller riskbedömning för att förhindra att fekala 
patogener sprids i dricksvatten.? 
RH: Näha, det jobbet görs ju snarare av våra processingenjörer.  
LMS: Okej. Så då, vad jobbar de som. Eller hur ser deras… vad jobbar de som då? 
RH: Du får förklara din fråga lite vidare. 
LMS: Ja förlåt, liksom hur… vad är deras arbetsuppgifter då? 
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RH: Jamen de jobbar ju med kvalitets och miljöaspekter, och åtgärder vad det gäller tekniskt och 
kvalité och så vidare, handläggningar. 
LMS: Okej. Vad känner du till och riskhantering och bedömning? 
RH: Du, patar vi faroanalys eller ACCP eller liksom vilken del tänker du på? 
LMS: Det är just faroanalys till exempel. Vad skulle du kunna säga om det? 
RH: Jag förstår ju att det är ett systematiskt arbetssätt för att hitta brister och fel i, ja i 
kvalitétsmässigt i våran beredning och föreliggande processer. 
LMS: Okej. Tycker du att de senaste åren att ni har fått mer information på arbetet hur det jobbas 
med att förhindra att, amen att det skulle vara att patogener sprids i dricksvatten eller tycker du att 
det har varit kontinueligt hela tiden medans du har jobbat eller tycker du att det har blivit mer nu 
på senare tid? 
RH: Jag har ju jobbat inom branchen bara i fyra år och jag kan konstatera att de utbrotten i 
Östersund med Cryptosporidium bland annat har ju gjort att man kanske har jobbat mer, antar jag. 
LMS: Ja 
RH: Så att vi har ju jobbat mycket med öka våra barriärer efter det. 
LMS: Ja, hur har ni gjort det. Eller har du något konkret som du kan tänka på. Nånting, någon 
process som har förändrats? 
RH: Vi har ju installerat UV-ljus, UV-ljus har vi installerat på alla vattenverk på senare tid. Det 
hade vi inte innan. 
LMS: Nej. Okej, finns det någon myndighet eller liknande som inspekterar erat vattenverk  eller 
gör ni det själva och i så fall vart rapporteras det in någonstans? 
RH: Vi har ju tillsyn via Miljö och Hälsoskyddare via kommunen 
LMS: Så det är de som har koll om tillsynen då? 
RH: Ja de sköter ju livsmedelstillsynen i kommunen då. 
LMS: Ja 
RH: På dricksvatten är det livsmedelshandläggning. Ja, det hamnar ju där.  
LMS: Ja, precis. Finns det någon beredskapsplan om en patogen skulle kontaminera dricksvattnet? 
RH: Om det finns en…? 
LMS: Beredskapsplan. Vad skulle ni göra eller…? 
RH: Ja asså vi tar ju kontinueligt analyser på vårat vatten och det klart att får vi in en patogen så 
blir det ju otjänligt, så då har vi ju planer på hur vi hanterar det. 
LMS: Jag vet inte, det kanske är klassificerat så du inte får säga hur, hur ni skulle göra eller om du 
har någon… 
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RH: Nä asså vi klorerar ju inte normalt vårat vatten förutom på ett enda vattenverk så att för oss 
handlar det ju om att klorera och desinficera riksnätet(??) på så sätt, och säkerställa att man har fått 
det rent. 
LMS: Ja, precis. Ja det var inga fler frågor jag hade. Men då får jag tacka så mycket för din tid 
hörredu. 
RH: Ja tack själv! Ha en trevlig helg 
RH & LMS samtidigt: Ha en trevlig helg/Ha en trevlig dag 
LMS: Ja, detsamma. Hejdå 
RH: Ja, hej 
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Mailfrågorna till Moa Falk, arbetare som processingenjör vid Vakin Umeå 
 
1. Kan du beskriva din arbetsroll? 
Jag jobbar som processingenjör mot vatten. Det innebär  
Planering, optimering  och uppföljning av processerna i Vakins vattenanläggningar. 
Kontaktperson mot tillsynsmyndigheter 
Upprättar årliga miljörapporter och kontrollprogram 
Upprättar driftinstruktioner och rutiner för tillsyn 
Planerar periodiska besiktningar och följer upp utfallet av dessa 
Följer utvecklingen inom VA-branschen 
Initiera och delta i utrednings/utvecklingsarbete 
2. Arbetar du med riskhantering/riskbedömning? (Vid svar ja på denna fråga, gå till fråga 3 och 
avsluta vid fråga 7. Vid svar nej på denna fråga, gå till fråga (8). och avsluta vid fråga (12).) 
Ja 
 
3. Förklara hur du jobbar med riskhantering/riskbedömning? 
Vi jobbar med egenkontrollprogram och HACCP. 
 
4. Finns det någon speciell åtgärd ni gör för att förhindra fekala patogener? 
Vi har ett egenkontrollprogram och arbetar med HACCP. Vattenverken med råvattenbrunnar m.m. är 
utformade för att förhindra fekala patogener. 
I och med att vi bara har grundvatten så har vi skyddsbarriär där. 
 
5. Har arbetet haft några stora strukturella förändringar de senaste 10 åren? 
Inte arbetsuppgifterna, däremot har organisationen genomgått stora strukturella förändringar. 
 
6. Finns det någon myndighet eller liknande som inspekterar verket (t.ex provtar) eller gör ni det 
själva? Och ifall ni gör det själva vart rapporteras det in? 
Vi står för all provtagning, utformning av egenkontrollen sker i samråd med MHS. (miljö och hälsoskydd) 
 
7. Finns det någon beredskapsplan om en patogen skulle kontaminera dricksvattnet, samt hur 
ser den ut? 
Ja, vi har beredskapsplan för alla sorts föroreningar/kontamineringar. Rent generellt ser den ut som 
följande: 
-konstatera förorening 
-klorera(beroende på vad det rör sig om) kan vara andra åtgärder  
-omprov osv.. 
 
